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description Objective: To analyze the results from 111 pediatric patients who underwent enucleation or evisceration at Barraquer
Clinic, during 11 years (1990- 2000), determining the kind of correction used and complications associated with the
procedure.Methods: Retrospective study of medical records from all patients under 18 years who underwent
mentioned surgery. Demographic data, diagnosis, associated ophthalmic surgeries, implants or grafts characteristics,
follow up period and postoperative complications were determined in all patients. Results: A total of 55 enucleations
and 56 eviscerations were done. In only one case neither implant nor graft was placed. During the first 4 years of the
study, lipodermal grafts corresponded to 25,45% and nylon implants to 72,72% of the totality, while in the last 7 years
hydroxyapatite implants corresponded to 78,57% of the cases. 17 patients (15,32%) had complications that required
surgical correction, with no significant statistical difference between the types of corrections placed. Conclusions:
Hydroxyapatite implants give an excellent anophthalmic orbit reconstruction for pediatric population, and improve
esthetic and motility results. Other correction types like lipodermal grafts still constitute an excellent alternative in our
environment, considering their lower costs. Although we observed some complications with the different correction
methods, only a few cases required surgical intervention. The rate of complications increased in younger patients.
description Objetivo: Analizar los resultados de 111 pacientes pediátricos sometidos a enucleación o evisceración en la Clínica
Barraquer durante 11 años (1990-2000), determinando tipo de corrección realizada y complicaciones asociadas al
procedimiento quirúrgico. Métodos: Estudio retrospectivo de las historias clínicas de todos los pacientes menores de
18 años que fueron sometidos a los procedimientos mencionados, obteniendo datos demográficos,diagnóstico,
cirugías oftalmológicas asociadas, características de implantes o injertos, seguimiento y complicaciones
postoperatorias en todos los pacientes. Resultados: Se realizaron 55 enucleaciones y 56 evisceraciones. Sólo en un
caso no se colocó algún implante o injerto. Durante los primeros 4 años del análisis los injertos lipodérmicos
correspondían a un 25,45% y los implantes de Nylon a un 72,72% de las correcciones realizadas, mientras que en los
últimos 7 años el implante de hidroxiapatita constituyó el 78,57% de los casos intervenidos. En 17 (15,32%) pacientes
se observaron complicaciones que requirieron algún tipo de corrección quirúrgica, sin diferencias estadísticamente
significativas entre las distintas correcciones utilizadas. Conclusiones: Para la población pediátrica los implantes de
hidroxiapatita, además de brindar una excelente reconstrucción de la órbita anoftálmica, mejoran los resultados
estéticos y de motilidad. Sin embargo otro tipo de correcciones como los injertos lipodérmicos siguen constituyendo
una excelente alternativa en nuestro medio, teniendo en cuenta que sus costos son mucho menores. Aunque se
observaron algunas complicaciones con los diferentes tipos de corrección, muy pocas requirieron una nueva
intervención quirúrgica. La tasa de complicaciones se incrementa en pacientes de menos edad.
identifier.uri http://hdl.handle.net/10336/7657
identifier http://revistas.urosario.edu.co/index.php/revsalud/article/view/494
date.available 2014-07-09T15:56:13Z
date.accessioned 2014-07-09T15:56:13Z
date 2010-05-18
creator Serrano Guerra, Federico
creator Vittorino Mejía, Mario
